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   Transurethral  hyper  thermic treatment was performed on 30 patients with benign prostatic 
hypertrophy (BPH). Two patients had a urethral catheter because of urinary retention. The 
prostate was heated transurethrally. The treatment consisted of  3--8 sessions of  60min. each. To 
evaluate this treatment, the following parameters were determined before and  1-5 weeks after the 
last hyperthermia session; subjective symptoms score, and as objective data residual urine volume 
and uroflowmetry. The symptoms score improved in 25 (83%) patients. Of 2 patients with a 
catheter, the catheter could be removed from 1 patient. Although there was no change in prostatic 
volume, significant decreases in residual urine volume, and increases of maximum flow rate and 
mean flow rate were observed. No adverse reactions were seen. Judging from the above results, 
this treatment is considered to be useful for patients with BPH. 
                                                 (Acta Urol. Jpn. 40: 449-454, 1994) 
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緒 言
前立腺肥大症に起因する排尿障害の治療法として,
































0点 1点 2点 3点 4点
昼闘誹尿薗数 弓蟹紹 鎌峯 §-6tWfB7～9毬/6緯 罎/B隊土
夜聞排尿園数 0回 1回 2回 3回 4回以上
尿線の状態 良 好 やや良好 減 弱 常に減弱
排尿開始遅延 無 し 時々遅延 頻回に遅延 常に遅延
携尿時鶏延長 無 し 時々延長 頻毬に錘長 常に延長
パ ーソナル辮ンピュータ～
測定汲度衷示
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した.すなわち,い ずれ も改善を示した場合を 「改
蕃」,いずれか一方しか改善が見られなかった場合,
1.総 合評 価 に つ いて
BPH30症 例 につ い て評 価 を 行 い,主 治医 に よる総
余 評{9として は,き わ め て有 罵 淋 璽鍵(3.3弩),有需
が黛e傍(66.7%),や 有用 が 倉爾(倉%),有 絹 で な
いが9例(30%)と,や や 有 用 以 上 を 示 す 症 例 は21
例,70%で あ った(一"ig.4).
2.自 覚症 状 の 変化 に つ いて
§
総 合 評 優(%)
2e菊6◎89 …蟹)
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評 価 症例数(%}評 価 症例数(%)
MFPとAFRの 症例 数(%)
評価の組合 わせ
改 善8例(29)改 善4例(14)両 方 と も 改 善4例(14》
改 善+や や 改 善4例(14)
改 善+不 変0例(0)
やや改善10例(36)や や改善18例(64)両 方 ともやや改善 且0例(36)
や や改 善+不 変3例(11)
小 計!8例(64) 22例(78) 21例(75)
不 変10例(36)不 変6例(22}両 方 と も 不 変7例(25)
合 計28例(100) 28例(且00) 28例(100)
自覚 症状 ス コア値 の 変化 と して検 討 す る と,留 置 カ
テ ー テル の ない排 尿 困 難 を訴 えた28症例 につ い て み る
と,治 療 前ll.3±2.1(mean±SD)であ った の が
治療 後6.5±3.5と有 意(P<O.Ol)に減 少 し て お=り
(Fig.5),自覚症 状 の 改善 度 は著 効15例(5a6%),右
効9例(32,1%),あ わ せ て24例(肱7%)が 有効 以
上 を示 した.
一 方 ,留 置 カテ ー テル の あ る2例 中1例(50%)に
カ テ ー テルを 抜 去可 能 で,残 り1例ema置 カ テー テ ル
の ま ま経過 観 察 中 で あ る.
3.他 覚所 見 に つ い て(Table2)
前 立 腺 容積 を 治療 前 後 比較 してみ る と推 刮 学 的 に有
意差 は 認 め られ なか った.し か し,残 尿量 に つ い ては
治 療前589±69.5m1であ った の が治 療 後36.2±61.2
と明 らか に減 少 す る傾 向が観 察 され た(P<0.Ol).ま
た,尿 閉 を示 した2症 例中 留 置 カ テ ー テルを 抜 去 しえ
た1症 例 の残 尿 量 は15m1で あ った.
尿流 量 検査 成 績 につ い てみ る と,MFR,AFRは 治
療 前そ れ ぞれ9.1±4.Oml/sec,4.5±2.lml/secであ
った の が,治 療 後13.6±6.2m1/sec,6.6±3.3mllsec
に有 意 に改 善 して いた(P〈O.Ol).また,留 置 カ テ ー
テ ルを 挿入 され排 尿 管 理 され て いた,症 例 で 治 療後 そ
れ が抜 去 され 排 尿 可能 とな った 症例 に つ いて 見 る と,
治療 後9.5m1/sec,4.8m1/sec,15mlであ った.
ノモ グ ラムを 用 いて排 尿 機 能 検査 の評 価 を した結 果
MFRに つ い ては28症例 中8例(29%)に 改善 が,IO
例(36%)に や や改 善 が観 察 され,全 体 的 に は18例,
64%に改善 を み た.一 方,ARFに つ いて み ると28症
例中4例(14%)に 改 善が,18例(64%)に ゃ や改 善
が観 察 され,全 体 的 に は22例,78弩に 改善 が 観察 され
た.
この よ うに 留置 カテ ー テル の ない28症例 に つ いて 他



















Fig.6.ファ ン トム実 験 に おけ る温 度 分布
安本,ほ か:経尿道式温熱療法 ・前立腺肥大症
































































































































本論文 の要旨 の一部 は 第81回日本泌尿 器科学会 総会(京
都,1993),関西 アソ ドロ ロジー ヵ ンファレンス(大 阪,
1993),国際温熱療法治療 シソポジ ウム(京 都,1993)にて
発表 した,
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